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Monthly Report Monitoring JKN

31 Agustus 2025

Kepesertaan dan Kesehatan Keuangan
Cakupan kepesertaan JKN Per 31 Agustus 2025 telah

95,9% 98,8% 97,9% 98,1% 98,3% 98,4% 98,5% 98,6% 98,7% 99,0% mencapai 281,6 juta jiwa atau 98,7% dari total penduduk
S5 - T9A% === 7795 TR0 = T8I --n TBE = 9 == 785K - 792% ~= 98K Indonesia Tahun 2025. Cakupan peserta tumbuh 3,5 juta
11,38 351 5,97 555 4,97 446 436 386 3,70 2,84 (1,26%) dibanding 31 Desember 2024. Berdasarkan capaian
53,77 55,43 56,87 56,90 56,82 55,80 54,57 57,43 55,41 54,57 cakupan peserta yang hampir menyeluruh, maka fokus dan
strategi saat ini lebih menekankan pada meningkatkan
222,67 221,59 222,0 222,65 224,18 225,50 223,15 225,33 227,03 . .
a5 keaktifan peserta JKN disemua segmen.
2023 2024 Jan-2s Feb-25 Mar-25 Apr-25 Mei-25 Jun-25 Jul-25 Agu-25 Capaian kepesertaan aktif sebesar 227,03 juta JIWa atau
e Peserta Aktif Peserta Non Aktif s Penduduk Non Peserta 0, HH 0, .
o et Terdaftar e 79,8% dari jumlah penduduk, dan 80,62% dari keseluruhan

Sumber : BPJS Kesehatan dan BPS, diolah

peserta, peserta aktif tumbuh 1,96% atau 4,82 juta jiwa

dibanding 31 Desember 2024, penambahan/penurunan

Segmen Peserta N i . . .
BB R G RSl peserta aktif didorong oleh beberapa segmen berikut :
Menunggak Mutasi Terdaftar
1 Penerima Bantuan luran 96.721.340 20.267.547  116.988.887 e PBIJK +36,78 ribu jiwa (+0,04%)
2 PPU Penyelenggara Negara 19.380.161 40.123 850.185 20.270.469
A o
3 PPU Non Penyelenggara Negara 38.136.402 136.560  8.416.729 _ 46.689.691 e PPUPN +439,33 ribu jiwa (+2,32%)
4 Pekerja Bukan Penerima Upah (PBPU) 17.417.852  14.015.059 1.684.897  33.117.808 _—
e PPUBU +690,55 ribu jiwa (+1,84%
5 Bukan Pekerja (BP) 4.886.019 31.983 413.057 5.331.059 ’ J (+1, 6)
a. BP Penyelenggara Negara (BP PN) 4.442.494 365.390 4.807.884 ° PBPU +204’96 ribu jiwa (+1’19%)
b. BP Swasta (BP Non PN) 443,525 31.983 47.667 523.175 . .
PBPU Pemda 50.487.058 8713649  50.200.707 e BP-71,08 ribu jiwa (-1,43%)
Total Peserta 227.028.832  14.223.725  40.346.064  281.598.621

p———— e PBPU Pemda +3,06 juta jiwa (+6,45%)

Kepesertaan non aktif sebesar 54,57 juta jiwa atau 19,38% dari total peserta, berkurang -858,73 ribu jiwa dibanding 31 Desember 2024.
Peserta non aktif dikarenakan menunggak sejumlah 14,22 juta, terbanyak adalah dari segmen PBPU Mandiri sebesar 14,01 juta (98,53%).
Peserta non aktif dikarenakan proses mutasi sejumlah 40,34 juta, yang terdiri dari 20,26 juta dari segmen PBI, dan sebesar 8,7 juta dari
segmen PBPU Pemda. Sebesar 8,4 juta dari PPU Non PN disebabkan oleh perubahan status pekerjaan dan belum menentukan segmen
kepesertaan JKN, 850,18 ribu peserta non aktif mutasi segmen PPU PN, dan diikuti segmen yang lainnya.

Kondisi Kesehatan Keuangan

113,4%

. Per 31 Agustus 2025, program JKN mencatatkan defisit
1047%  1058% 073% _ 1066% 2062%  10676% 107,24% 107,26% operasional yang menyebabkan penurunan aset neto Dana

R N A -~ - -~ v
Sy B T B LTy Jaminan Sosial Kesehatan sebesar Rp10,24 triliun (YTD). Hal ini
terjadi karena realisasi beban jaminan kesehatan sebesar
Rp123,39 triliun telah melampaui pendapatan iuran yang
e B B R BE P P 1055 025 terkumpul sebesar Rp115,04 triliun, sehingga menghasilkan
rasio klaim sebesar 107,26%. Perolehan iuran tersebut baru
598 423 3,40 337 336 3,03 3,08 2,92 285 264 259 mencapai 67,15% dari target tahun 2025. Tren penurunan aset
2022 2023 2028 an25  Feb25  Mar25  Apr25  Mei25  Jun2s 25 Agu2s neto dan rasio klaim di atas 100% ini telah berlangsung
DT Ketahanan Dana JKN (dalam bulan) m—Aset Neto DJs (triliun rupiah) konsisten sejak 2023, menunjukkan bahwa total pendapatan
Sumber : BPJS Kesehatan. diolah belum mampu mengimbangi tingginya biaya layanan kesehatan.

Aset Neto DJS Kesehatan diproyeksikan dapat membiayai 2,59 bulan kedepan (sehat, namun rentan defisit). Tren rasio klaim >100% perlu
diiringi dengan kinerja BPJS Kesehatan dalam kendali mutu dan biaya jaminan, meningkatkan kolektabilitas iuran dan pendapatan lainnya,
termasuk pendapatan investasi. Yol DJS Kesehatan sebesar 4,45% atau Rp2,9 triliun, dengan rata-rata kelolaan dana investasi sebesar Rp65,2
triliun, terbagi pada surat utang negara sebesar Rp34,04 triliun (26%), deposito sebesar Rp46,7 triliun (72%), dan SRBI sebesar Rp1,48 triliun
(2%), target Yol sebagaimana ICK 2025 sebesar 7%.

Dana operasional BPJS Kesehatan tahun 2025 ditetapkan 3,55% dari penerimaan iuran program JKN, dan atau maksimal Rp5,98 triliun
sebagamana PMK 134/2024. Realisasi Beban terhadap dana operasional + pendapatan investasi (BOPO) berada diposisi 94,41%, telah
sesuai ketentuan Permenkeu 251 Tahun 2016 yang mengamahkan maksimal BOPO sebesar 95%. Yol BPJS Kesehatan sebesar 4,28% (neto),
dengan perolehan imbal hasil investasi sebesar Rp486,59 miliar dari rata-rata portofolio Investasi BPJS Kesehatan sebesar Rp11,37 triliun.
Imbal hasil investasi BPJS Kesehatan ditargetkan dalam ICK Tahun 2025 sebesar 7%.
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Kerjasama Faskes dan Utilisasi

FKTP Bermitra
23.682

23.549

23431 23.424 23443 23

2024 Jan-25 Feb-25 Mar-25 Apr-25 Mei-25 Jun-25 Jul-25 Agu-25

Sumber : BPJS Kesehatan, diolah

23578 546,

2024 Jan-25 Feb-25 Mar-25 Apr-25 Mei-25 Jun-25 Jul-25 Agu-25

Per Agustus 2025, kerja sama dengan
FKTP tercatat sebanyak 23.578, turun

3151 3157 104 FKTP dibanding 31 Desember

FKRTL Bermitra

3.138 3.140 3;1'_43 2024. Penurunan terbesar berasal
' - dari Dokter Praktik Perorangan (DPP)
yang berkurang 183 menjadi 4.466.
Sementara itu, klinik pratama

peningkatan

mengalami tertinggi

sebanyak 103. Kerja sama FKRTL tercatat 3.157, turun 5 dibanding akhir 2024. Di sisi lain, BPJS Kesehatan juga bekerja sama dengan 4.743
apotek dan 1.252 optik sebagai fasilitas kesehatan Penunjang. Capaian kerja sama FKTP belum memenubhi target ICK 2025 yang ditetapkan
DJSN, sedangkan FKRTL telah mencapai target tersebut.

Layanan
Tingkat Pertama dan Lanjutan (Juta)

780 953 904

99 124 114
a— N |

RITL RITL RITP RITP

mAgu-23 MAgu-24 WAgu-25

Beban Jaminan Layanan Kesehatan
Tingkat Pertama dan Lanjutan (triliun Rp)

1234
117,412

98,5
66,9 69,8
56,5
35,5 37,5
28,7
11,8 13,0 138
l 10 13 16 04 06 07

RITL RITL RITP RITP PromPrev Total Beban
Jaminan

mAgU-23 WAgU-24 WAgU-25
Sepuluh CBG's Terbanyak Pada Tingkat Layanan RJTL (satuan juta)

173
173
1,90
1,45
2,21
2,73

P Ultrasound lain-lain
P Lain-lain pada mata

Konsultasi/Pemeriksaan lain-lain
233
2,30
2,45
184

3,26
1,93

. 3,03
Perawatan Luka m 27

]
L]
]
PPadaGiei g
P Rehabilitasi g
[ ]

Penyakit Akut Kecil lain-lain

4,99
[V

P Therapi Fisik & Pros Kecil Muskuloskletal ey 320

P Dialisis

52,01
Penyakit Kronis Kecll Lain-1oln . o 50,2

Agu-24 WAgu-25
Sepuluh CBG's Terbanyak Pada Tingkat Layanan RITL
(satuan ratusan ribu)
177,4
140,2

) 215
Pernafasan Lain-lain Ringan |y #2150
2813

Kencing manis & gangguan nutrisi |y

Peradangan Epiglotis, Telinga Tengah,... gy 10 5
Persalinan Vaginal Ringan g™ 516

Diagnosis Sistem Pencernaan lain-lain... gy 7905
Infeksi Non Bakteri Ringan | 5855

Infeksi Bakteri & parasit ain2 ringan ey 35,

Simple Preumonia & Whooping Cough.. ey 566
Nyeri Abdomen & o208

8484

Op Bedah Ceasar Ringan 39,2

Agu-24 WAgu-25

Sumber : BPJS Kesehatan, diolah

Pemanfaatan layanan kesehatan hingga 31 Agustus 2025 meningkat sebanyak 6,8%
dibanding Agustus 2024. Pemanfaatan tertinggi berasal dari Rawat Jalan Tingkat
Pertama (RJTP) sebanya 472,4 juta kunjungan, mengalami peningkatan 14,2% atau 35,7
juta selama Agustus 2024. Selanjutnya diikuti oleh pemanfaatan layanan kesehatan di
Rawat Jalan Tingkat Lanjutan (RJTL) sebanyak 90,4 juta kunjungan, menurun 5,1%.
Rawat Inap Tingkat Lanjut (RITL) sebanyak 11,4 juta kunjungan, menurun 8,6% dan
pemanfaatan layanan kesehatan terendah terdapat di Rawat Inap Tingkat Lanjutan
(RITP) sebanyak 2,2 juta, meningkat 14,2%. Bedasarkan hal tersebut, fungsi gatekeeper
FKTP semakin optimal dalam menyerap tingginya kebutuhan layanan primer peserta
JKN. Efisiensi ini dipertegas dengan keberhasilan menekan beban di layanan yang lebih
mahal, yaitu penurunan kunjungan RJTL dan RITL, sehingga dapat memastikan
keberlanjutan dan efektifitas biaya Program JKN.

Beban Jaminan pada Agustus 2025 mengalami peningkatan 5,1% dibanding Agustus
2024, dari Rp117,4 triliun menjadi Rp123,4 triliun. Alokasi beban jaminan didominasi
pada Rawat Inap Tingkat Lanjut (RITL) sebesar Rp69,8 triliun atau 56,6% dari keseluruhan
beban jaminan, diikuti oleh Rawat Jalan Tingkat Lanjt (RJTL) sebesar 30,4%, Rawat Jalan
Tingkat Pertama (RJTP) 11,2%, Rawat Inap Tingkat Pertama (RITP) 1,3% dan terkecil
adalah alokasi promotif dan preventif sebesar 0,6% dari keseluruhan beban jaminan.

Pembayaran manfaat RIJTL per Agustus 2025 mencapai Rp37,5 triliun, naik 5,6%
dibanding pembayaran manfaat RJTL pada Agustus 2024. Jumlah kunjungan RJTL adalah
sebesar 90,4 juta kunjungan, dengan diagnosa terbanyak di RITL yaitu penyakit kronis
kecil lain-lain, prosedur terapi fisik dan prosedur kecil muskuloskeletal, prosedur dialisis,
perawatan luka, penyakit akut kecil-kecil lain, dan lain sebagainya. Penurunan beberapa
kasus terbesar CBG’s RITL adalah bukti keberhasilan pengendalian di layanan sekunder.

Pembayaran manfaat RITL hingga Agustus 2025 mencapai Rp69,8 triliun, meningkat
4,3% dibandingkan periode yang sama tahun 2024. Kasus terbanyak didominasi oleh
infeksi non bakteri (ringan), disusul oleh persalinan dengan operasi bedah caesar ringan,
serta nyeri abdomen & gastroenteritis. Hampir semua kelompok INA-CBG’s RITL pada
Agustus 2025 menunjukkan penurunan volume layanan dibandingkan Agustus 2024,
kecuali beberapa kasus spesifik. Tren ini mengindikasikan adanya perubahan pola
rujukan dan/atau pergeseran layanan dengan kendali mutu dan kendali biaya yang lebih
optimal. Namun demikian, perlu dipastikan bahwa kebijakan kendali mutu dan biaya
benar-benar sesuai dengan kebutuhan peserta, sehingga tidak menimbulkan hambatan
akses layanan kesehatan yang seharusnya dapat diberikan di tingkat lanjutan.



